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zmianie ustawy o podatku akcyzowym oraz niektórych innych ustaw (UD289). 

Znak sprawy: PAD6.8100.4.2025 

(tytuł projektu założeń projektu ustawy, projektu ustawy lub projektu rozporządzenia - zgodnie z 
jego treścią udostępnioną w Biuletynie Informacji Publicznej lub informacją zamieszczoną w 

wykazie prac legislacyjnych Rady Ministrów, Prezesa Rady Ministrów albo ministrów) 

A. OZNACZENIE PODMIOTU ZAINTERESOWANEGO PRACAMI NAD PROJEKTEM 

1. Nazwa/imię--hazwisko** 

POLSKIE STOWARZYSZENIE DIABETYKÓW ZARZĄD GŁÓWNY 

2. Adres siedziby/adres-miejsca-zamieszkania”* 

ul. Wiosny Ludów 77, 02-495 Warszawa 

3. Adres do korespondencji i adres e-mail 

ul. Wiosny Ludów 77, 02-495 Warszawa 
sekretariat(Ddiabetyk.org.pl 

B. WSKAZANIE OSÓB UPRAWNIONYCH DO REPREZENTOWANIA PODMIOTU 
WYMIENIONEGO W CZĘSCI A W PRACACH NAD PROJEKTEM 

Lp. Imię i nazwisko Adres 

1 Monika Kaczmarek, Prezes Zarządu 

C. OPISPOSTULOWANEGO ROZWIĄZANIA PRAWNEGO, ZE WSKAZANIEM INTERESU 
BĘDĄCEGO PRZEDMIOTEM OCHRONY 



Jako Polskie Stowarzyszenie Diabetyków Zarząd Główny (PSD), organizacja pożytku 
publicznego, jesteśmy głosem około 55 000 pacjentów zrzeszonych w blisko 330 
oddziałach i kołach na terenie całego kraju. Jesteśmy najstarszym i jednym z największych 
stowarzyszeń pacjentów w Polsce - na rzecz pacjentów z cukrzycą działamy już 44 lata. 
PSD należy do Międzynarodowej Federacji Diabetologicznej (International Diabetes 
Federation), Międzynarodowego Sojuszu Organizacji Pacjentów (International Alliance of 
Patients’ Organizations) oraz Światowego Sojuszu Pacjentów (World Patients Alliance). 
 

W odniesieniu do projektu nowelizacji ustawy o zdrowiu publicznym przedstawiamy 

stanowisko Polskiego Stowarzyszenia Diabetyków.  
 

 
1. Choroby cywilizacyjne należą do najpoważniejszych wyzwań dla systemu ochrony 

zdrowia. Odpowiedzialne rozwiązania fiskalne mogą pełnić kluczową rolę nie tylko 
w profilaktyce, rozumianej jako tworzenie warunków sprzyjających zdrowym 
wyborom, lecz także w ograniczaniu ryzyka zachorowań na cukrzycę, otyłość czy 
nadciśnienie. W dłuższej perspektywie przyczyniają się one do odciążenia systemu 
opieki zdrowotnej i zmniejszenia kosztów społecznych wynikających z utraty 
produktywności. 
 

2. Na cukrzycę choruje w Polsce ponad 3,2 mln osób, a kolejnych 5-6 mln osób ma 

stan przedcukrzycowy. Cukrzyca to przewlekła choroba, która prowadzi do 
groźnych powikłań, które stanowią główną przyczynę przedwczesnej śmierci, jak i 
pogorszenia jakości życia. Ryzyko zgonu u pacjentów z cukrzycą z jakiejkolwiek 
przyczyny jest o 80% wyższe w porównaniu z osobami bez cukrzycy.  
 
Chcielibyśmy zwrócić uwagę, że epidemia otyłości dotycząca ok. 2/3 dorosłych 
Polaków, wskazana jako główny cel regulacji, wywołuje ponad 200 powikłań, wśród 
których niechlubny prym wiedzie cukrzyca typu 2 (choruje na nią 90% pacjentów 
diabetologicznych). Aby skutecznie walczyć z epidemią otyłości, musimy pamiętać, 
że choroba otyłościowa i cukrzyca pozostają ze sobą w ścisłej korelacji.  

 

3. Nowelizacja przepisów dotyczących opłaty od środków spożywczych, popularnie 
określanej jako „opłata cukrowa” to ważny i potrzebny krok tejże opłaty, która 

powinna być alokowana na szereg działań prozdrowotnych i profilaktycznych ogółu 

społeczeństwa w kontekście chorób cywilizacyjnych, a także na dostęp do 

nowoczesnych terapii. Jesteśmy  zwolennikami tego narzędzia i monitorujemy 

coroczne sprawozdania Narodowego Funduszu Zdrowia z wykorzystania środków z 
tego tytułu. Popieramy nie tylko działania na rzecz opłaty cukrowej ale także 
wzmocnienia wiarygodności już obowiązujących rozwiązań tj. np. transparentność 
zarządzania tymi środkami i bardziej precyzyjne raportowanie wydatków.  
 

4. Wnioskujemy, by środki z opłaty cukrowej były wydatkowane zgodnie z ustawowym 

przeznaczeniem – tj. m.in. na wczesne interwencje – ze szczególnym 



uwzględnieniem profilaktyki chorób cywilizacyjnych oraz edukacji zdrowotnej, a 
także zapewnienia dostępu do nowoczesnych terapii, wyrobów medycznych oraz 
profilaktyki powikłań cukrzycy wraz z zapewnieniem dostępu do ich właściwego 
leczenia – ze szczególnym uwzględnieniem stopy cukrzycowej oraz powikłań 
sercowo-naczyniowych i nerkowych.  

 
5. Zwracamy uwagę, że środki mogą zostać „wchłonięte” do ogólnego budżetu. 

Wnosimy o doprecyzowanie, że środki z opłaty będą przeznaczane w określonej 
części na profilaktykę i leczenie chorób cywilizacyjnych (cukrzyca, otyłość, choroby 
układu krążenia). Proponujemy wskazanie minimalnego progu % na programy 

profilaktyczne i edukacyjne. 

 

6. Pieniądze z opłaty cukrowej nie mogą stanowić „alternatywnego źródła 
finansowania” dla środków ze składki zdrowotnej. Wpływy z podatku cukrowego 
powinny stanowić „wartość dodaną” – być źródłem finansowania nowych inicjatyw i 
działań spełniających celowość uwzględnioną w ustawie o zdrowiu publicznym. 

 
7. Stoimy na stanowisku, że sama opłata cukrowa nie wsparta działaniami 

edukacyjnymi podnoszącymi świadomość zdrowotną, może być odbierana 

wyłącznie jako nowa danina. Postulujemy ustawowy zapis, że część środków 
powinna być przeznaczona na szeroko zakrojone kampanie edukacyjne 

realizowane we współpracy z organizacjami pacjenckimi. 
 

8. Mając na względzie wszelkie uwagi, postulaty i wnioski, zwracamy się o 
uwzględnienie powyższego stanowiska Stowarzyszenia w ramach trwających 
konsultacji publicznych, a także deklarujemy chęć czynnego udziału Związku w 
całym procesie legislacyjnym procedowanego Projektu. 
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E. Niniejsze zgłoszenie dotyczy uzupełnienia braków formałnych/zmiany -danych** 
zgłoszenia dokonanego dnia.......................eveesesrensssesesasasesne 

(podać datę z części F poprzedniego zgłoszenia) 

F. OSOBA SKŁADAJĄCA ZGŁOSZENIE 

Imię i nazwisko Data Podpis 

Monika Kaczmarek 23 września 2025r. 

G. KLAUZULA ODPOWIEDZIALNOŚCI KARNEJ ZA SKŁADANIE FAŁSZYWYCH ZEZNAŃ 

Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia............. 

(podpis) 

Jeżeli zgłoszenie nie jest składane w trybie art. 7 ust. 6 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o 
działalności lobbingowej w procesie stanowienia prawa, treść: "- Zgłoszenie zmiany danych" 

skreśla się. 
Niepotrzebne skreślić. 

Pouczenie: 
1. Jeżeli zgłoszenie ma na celu uwzględnienie zmian zaistniałych po dacie wniesienia 

urzędowego formularza zgłoszenia (art. 7 ust. 6 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o działalności 
lobbingowej w procesie stanowienia prawa) lub uzupełnienie braków formalnych poprzedniego 
zgłoszenia ($ 3 rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 22 sierpnia 2011 r. w sprawie zgłaszania 

zainteresowania pracami nad projektami aktów normatywnych oraz projektami założeń 
projektów ustaw, w nowym urzędowym formularzu zgłoszenia należy wypełnić wszystkie rubryki, 

powtarzając również dane, które zachowały swoją aktualność. 
2. Część B formularza wypełnia się w przypadku zgłoszenia dotyczącego jednostki 

organizacyjnej oraz w sytuacji, gdy osoba fizyczna, która zgłasza zainteresowanie pracami nad 

projektem założeń projektu ustawy lub projektem aktu normatywnego, nie będzie uczestniczyła 
osobiście w tych pracach. 

3. W części D formularza, stosownie do okoliczności, uwzględnia się dokumenty, o których 

mowa w art. 7 ust. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o działalności lobbingowej w procesie 
stanowienia prawa, a także pełnomocnictwa do wniesienia zgłoszenia lub do reprezentowania 
podmiotu w pracach nad projektem aktu normatywnego lub projektu założeń projektu ustawy. 

4. Część E formularza wypełnia się w przypadku uzupełnienia braków formalnych lub 
zmiany danych dotyczących wniesionego zgłoszenia. 


